


















関する実験的研究:大動脈遮断下 cardiop legia 法との比較
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CPA法との比較を中心に 超低体温下(15 OC) 大動脈非遮断心停止法 (DHP) の心筋保護効果を実
験的に検討し，その意義を明らかにする乙とを目的とした。
〔方法〕
対象として新生仔家兎摘出心(生後 3-6 日， n=40) を用いた。実験-1 では無処置の正常心を用
いた。晶質液による Langendo r f 装置で濯流 (37 0C， 10 分間， 60cmH 2 0 ) 後，左房圧 20cmH 2
o fL:て working heart mode (W-M法)による濯流を行った。 CPA群 (n= 9) では，大動脈遮
断下にG 1 K (glucose-insul in-K+) 液を multiple dose 法(初回 1ml ， 20 分毎に 0.5ml
追加)で投与し， 15 0C60 分間心停止させた。 DHP群 (u= 9) では，潅流液を 15 0Cに下降させ，低
温心停止状態を維持させ，乙の状態で 15 0Cの Langendorff 濯流 (60cmH20) を 60分間持続させ
た。両群とも 60 分後に 37 0CまでLangendorff 濯流で復温後， W-M法 (10 分間)とし，心機能，
心筋水分含量及び心筋微細構造(電顕)について比較検討した。実験-2 では，前処置として 4 0 分の常
温虚血を加えて不全心を作成し，実験一 1 と同様CPA群 (n= 6) と DHP群 (n= 5) とに分けて心
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機能，心筋水分含量及び、心筋微細構造(電顕)について比較検討した。
統計学的検定は， Student'st test (unpaired) で行い P<0.05をもって有意とした。数値は平
均±標準偏差で表した。
〔成績〕
1 )実験- 1 (正常心群) : C PA群と DHP群とは，冠濯流量回復率 (88.5 士 2 1. 0 % v s 8 2.2 士
] 8.8 ~ぢ) ，心拍出量回復率(7 8.8 :t1 9.3 % v s 8 5.7 :t1 6.3 %) ，左室仕事量回復率 (78.8:t 
19. 3 ~ぢ vs 85.7 :t 16.3 %) ，心筋水分含量 (8 1. 6 :t 1. 8 % v s 8 0.0 土 2.4 ~ぢ) ，及び心筋微細構
造上の mitochondrial score (0.6:t0.1 vs 0.6 :t 0.2) において，両群聞に有意の差を認めな
かった。
2 )実験- 2 (不全心群) :乙の群の濯流開始時の叫白出量，左室仕事量は各々実験一1 の 74.4 必， 74.7
%であった。 CPA群と DHP群とは，冠濯流量回復率は， 76.5 土 37.3% と 97.4 土 20.0 銘， 心
筋水分含量は 79.4 :t2. 7 労と 80.4 土1. 0%で，共lζ両群聞に有意、の差を認めなかった。心拍出量回復
率は 63.6 士 36.1 %と 94.4 :t8. 9 労，左室仕事量回復率は 48.0:t 47. 7 ~ぢと 94.4 士 8.9%で，共に
DHP群はCPA群に比し有意 (P< 0.05) に高値を示した。また心筋微細構造上の mitochondr-
jal score は1.7 :t0.2 と 0.9:t0. 2 で， DHP群はCPA群に比し有意 (P< o.0 1 )に低値を示
した。
〔総括〕




3) 不全心では，心拍出量回復率，左室仕事量回復率，及び心筋微細構造上の mi tochondr i a 1 score 
において， DHP法はCPA法に比し有意に良好な心筋保護効果を示じた。
論文審査の結果の要旨
本論文は，超低体温 (1 5 0C) 下大動脈非遮断心停止法と同温度での大動脈遮断兼 cardioplegia 使
用下心停止法の心筋保護効果を，新生仔家兎摘出心(生後 3-6 日)を用いて比較検討したものである。
その結果，正常心では心拍出量回復率，左室仕事量回復率及び心筋微細構造上のミトコンドリアの障害の
程度において両群とも同程度の心筋保護効果を有するが，謹流前に虚血を加えた不全心では各指標におい
て大動脈非遮断法が心停止法に比し有意に良好な保護効果を示す乙とを明らかにした。本論文は新生児乳
児期早期関心術における心筋保護法の向上に寄与する新しい知見を示したものである。
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